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Natur 


Anatomie des Nerven- und Gefaͤß-Syſtems des 
Waſſerſalamanders (Triton aquaticus). 


Von G. Nicolucci zu Neapel. 


(Mitgetbeilt von Dr. Grant, Prof. der vergleichenden Anatomie 
und Zoologie an dem University- College zu London.) 


Wir geben hier eine kurzgefaßte Ueberſicht des Nerven⸗ 
und Gefäßſyſtems des Waſſerſalamanders, als Vorlaͤufer 
einer vollſtändigen Monographie über denſelben Gegenſtand. 


1. Nervenſyſtem. 


Die Gehirnmaſſe des Salamanders nimmt einen gro: 
ßen Theil der Schaͤdelhöhle ein und beſteht aus zwei laͤng⸗ 
lichen Hemifphären, welche auf der Medianlinie der obern 
und untern Oberfläche eine Furche haben. Die ziemlich 
ſtark entwickelte Slandula pinealis füllt den Zwiſchencaum 
der auf der untern Seite ein Wenig voneinander divergiren: 
den Hemiſphaͤren und ſchließt zwiſchen den beiden Anr 
ſchwellungen des verlängerten Marks den breiten calamus 
scriptorius; welcher ſich bis zum Schwanz erſtreckt und 
laͤngs der Medianlinie eine Furche zeigt. Um das Gehirn 
ſelbſt und haustſächlich an der Außenſeite der Furche, welche 
die Lappen des verlaͤngerten Markes trennt, bemerkt man die 
kalkigen Beutel des Comparetti, welcke bis zu dem Gehör 
organe einzudringen ſcheinen und die man auch unter der 
Haut trifft, deren Beſtimmung wir aber nicht kennen. Ge⸗ 
wiß kann man ſie nicht mit den Beutelchen der Lederhaut 
verwechſeln, welche den Schleim ſecerniren, mit dem die 
Oberflache des Salamanders bedeckt iſt, da fie bedeutend 
größer find, als dieſe und eine ganz andere Farbe haben. 

Das Ruͤckenmark zeigt durchaus keine den nach den 
vordern und hintern Extremitäten gerichteten Nervengeflech⸗ 
ten entſprechenden Anſchwellungen; allein die aus ihm ent⸗ 
ſpringenden Nervenfaͤden beſitzen nur eine doppelte Wurzel, 
die ſich bei allen Coſtalnerven ſehr deutlich zeigt, fo daß die Or⸗ 
ganiſation derjenigen ähnelt, die Delle Chiaje am Proteus“ 
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wahrgenommen bat. Der plexus brachialis beſteht aus 
drei Cervicalnerven, welche, bevor fie ſich mit einander ver⸗ 
binden, ſowohl an die Haut, als an die umgebenden Mus⸗ 
keln Fäden abgeben und, nachdem fie ſich miteinander ver⸗ 
einigt haben, ſich in zwei Aeſte theilen, von denen ber Eürs 
zere, der ramus radialis, nicht bis zum Vorarme reicht. 
ſondern ſich in eine Unzahl von kleinen Zweigen ſpaltet. 
Der ramus cubitalis dagegen theilt ſich, nachdem er 
Zweige an die Muekeln des Arms abgegeben, in vier rami 
digitales, von denen jeder ſeinem beſondern Finger zu⸗ 
ſtreicht. Der plexus ischiaticus beſteht ebenfalls aus 
drei Lumbalnerven, von denen der mittlere Aeſte an die 
Zeugungsorgane und Nieren, der hintere kleine Faͤden an 
die benachbarten Muskeln abgiebt, worauf ſich beide mit 
dem obern Aſte verbinden und zwei Staͤmme, die nn. ischia- 
tiei anterior und posterior, bilden. Der erſte, kürzere, reicht 
nicht bis zum Schenkel; der letztere erſtreckt ſich bis zum 
Fuße und fpalret ſich in zwei Zweige, von denen einer die 
beiden erſten Zehen, der andre die drei uͤbrigen mit Digital: 
nerven verſorgt. 

Der große ſympathiſche Nerv ſcheint aus dem dritten 
Cervicalnerven zu entſpringen, von dem ein Faden ausgeht; 
der quer Über die andern, den plexus brachialis bilden⸗ 
den Cervicalnerven ſtreift und auf den Spinalnerven, gerade 
an der Stelle, wo deren doppelte Wurzeln zuſammenſtoßen, 
außerordentlich winzige Ganglien bildet, endlich aber in den 
erſten Lumbalnerven ausgeht, der mit den uͤbrigen den 
plexus ischiaticus bildet. 

Die Gehirnnerven des Salamanders beſchraͤnken ſich 
auf das erſte, zweite, flnfte, achte und neunte Paar. Das 
erſte, die Geruchsnerven, welches vom vordern Theile der 
Hemifphären entſpringt, vertheilt ſich alsbald in die Naſen⸗ 
Höhle. Das zweite, die Sehnerven, gehen von den rudi⸗ 
mentäten thalami (lobi) optici aus und wenden ſich dem 
Auge zu, in deſſen Apfel fie, ohne ſich zertheilt zu haben, 
eindringen; das fünfte die nn. trigemini, weiches gleich 
am obern Theile des verlängerten Markes entſpringt, theilt 
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ſich, nachdem es ein Ganglion gebildet, in drei Aeſte, von 
denen der erſte großentheils der Haut der Schnautze, ſowie 
den innern Theilen des Auges, der zweite dem Kieferwinkel, 
der dritte theilweiſe der Kopfhaut, theilweiſe der Mund: 
hoͤhle zugeht. Das achte Paar, die Gehoͤrnerven, ent: 
ſteht am Gehirne ſelbſt, in Beruͤhrung mit den kalkigen 
Koͤrnchen, und dringt in die Hoͤhle des innern Ohres ein; 
das neunte Paar, oder die n. pneumogastrici, welches 
einen gemeinſchaftlichen Urſprung mit dem fünften hat, er= 
weitert ſich zuerſt zu einem Ganglion und theilt ſich dann 
in drei Aeſte, von denen der Äußere nach der Haut, der ins 
nere nach dem Herzen und der aorta geht, der mittlere 
aber ſich in zwei Zweige ſpaltet, um einestheils den Magen, 
anderntheils die Lunge zu verſorgen. 


2. Circulationsſyſtem. 


A. Arterienſyſtem. Von dem über einem ein⸗ 
fachen (doppelten? *)) Ohre liegenden kegelfoͤrmigen Ventri⸗ 
kel des Herzens entſpringt die Zwiebel der aorta, welche 
nach beiden Seiten drei Staͤmme ausſendet, von denen der 
obere für die carotis gelten muß, da er ſich durchaus nach 
dem Kopfe vertheilt, und zwar ſchickt er zuerſt einen ober⸗ 
flaͤchlichen Aſt in die Mundhöhle; dann giebt er einen ans 
dern ab, der ſich bald gabelfoͤrmig ſpaltet: der innere Zweig 
dieſer Gabel giebt einen Zweig an das Auge ab und dringt 
in das eranium, ſtreicht über das Gehirn und anaſtomoſirt 
mit dem Zweige der entgegengeſetzten Seite; der aͤußere geht 
durchaus dem Ohre zu. Der letzte und ſtaͤrkſte Aſt der 
carotis iſt der ramus maxillaris, welcher auch den Hals. 
muskeln einen kleinen Zweig zuſendet. Der untere Stamm 
richtet ſich, nachdem er mittelſt eines Queraſtes mit dem 
mittleren anaſtomoſirt hat, durchaus nach den Lungen, wo⸗ 
ſelbſt er ein ſehr zartes Netzwerk bildet, deſſen Enden ſich 
mit den Verzweigungen der Lungenvene verbinden. Der 
Mittelſtamm iſt derjenige, welcher einen Bogen macht und 
dann zur Bildung der aorta herabſteigt; aber ehe er ſich 
biegt, und zwar gleich nachdem er die Zwiebel verlaſſen hat, 
giebt er einen Aſt ab, der ſich gerade gegen die fossae 
nasales wendet und außerdem dem Augapfel ein Aeſtchen 
zuſendet. Die aorta, welche durch den ganzen Koͤrper bis 
zur Schwanzſpitze läuft, liefert bei ihrem Anfang in entge⸗ 
gengefegten Richtungen die artt. subelaviae, welche ih⸗ 
rerſeits fi in die artt. brachiales, ulnares und radia- 
les theilen, welche letztere in die vier digitales der vordern 
Extremität ausgehen. Ehe fie in dieſe Extremität treten, 
geben fie einen ſtarken Aſt, die art. mammaria, ab, welcher 
mit den artt. ischiaticae anaſtomoſirt, und von dem viele 
Zweige nach den Muskeln und der Haut des abdomen ab: 
gehen. Weiter unten entſpringt von der aorta die arter 
ria eoeliaca, der alle Arterien der Bauchhöhle ihre Ent⸗ 
ſtehung verdanken. Es entſpringt von ihr die eyſto⸗hepati⸗ 


9) unſer Originat oder Profeſſor Grant hat dieſes Wort in 
Parentbeſt beigefügt; Ma 1 Nicolucci dem Salaman⸗ 
der wirklich nur ein Herzohr zuerkennt, wird gegen den 
Schluß dieſes Artikels hin erſchtüch. D. Ueb. 
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ſche Arterie, welche die Gallenblaſe und die Leber verſorgt, 
woſelbſt ſie ſich in eine Menge von Zweigen theilt; ferner 
die pancreatico-duodeno-gastro-splenica, die ſich in die 
pancreatico - duodenalis und gastrica fpaltet, von denen 
die lettere, bevor fie ſich über dem Magen vertheilt, der 
Milz zwei ziemlich ſtarke Zweige zuſchickt. Zwei andere, 
von der art. coeliaca ausgehende kleine Staͤmme richten 
ſich durchaus nach dem Duͤnndarme; dieß find die artt. me- 
sentericae superiores; während wieder ein Aſt die art. 
mesenterica inferior, direct von der aoıta ausgeht, 
um ſich auf dem Dickdarme zu zertheilen. Zwiſchen der art. 
coeliaca und der zuletzt erwähnten Arterie giebt die aorta 
mehrere Aeſte bei dem Maͤnnchen an die Hoden und vasa 
deferentia, bei dem Weibchen an die Eierſtöcke und Eier⸗ 
leiter, ferner an die »dipöſen Körper und 10 — 12 Aeſt⸗ 
chen an die Nieren ab. Im Verlaufe der aorta gehen 
von dieſer unter rechten Winkeln und in entgegengeſetzten 
Richtungen die artt. intercostales, ſowie von dieſen lege 
tern die artt. vesicales und ischiaticae ab ), weiche, 
nachdem ſie einen oberflaͤchlichen Zweig an die benachbarten 
Muskeln abgegeben und mit den artt. mammariae ana- 
ſtomoſirt haben, ſich nach den Hinterbeinen wenden und ſich 
bald in die art. femoralis, tibialis und fibularis thei⸗ 
len, die nach ihrer Zerſpaltung in fünf Zweige den fünf 
Zehen zugeht. Indem ſich die aorta in den Schwanz 
fortſetzt, giebt ſie erſt der Cloake kleine Aeſte und hierauf 
bis an die Schwanzſpitze kleine Seitenaͤſte ab. 

B. Venenſyſtem. Aus der Vereinigung der ve— 
nae digitales entſpringen die vena femoralis und die 
vena tibialis der hintern Ertremitäten, die ſich im In- 
nern des Beckens zu der vena caudalis verbinden, von 
der dann die vena renalis afferens, welche die v. ve- 
sicalis aufnimmt und ſich mit Huͤlfe zahlreicher ſeitlich 
abgehender Aeſte durch die ganze Niere zertheilt; ferner die 
v. umbilicalis, weiche vereinzelt an der Bauchſeite des 
Körpers hin bis zur Leber flreicht und ſich dort verliert; 
endlich die v. portae, welche auf ihrem Wege nach Oben 
viele Eingeweidaͤſte, die v. Splenica, pancreatica und 
gastrica, aufnimmt und, ſo verſtaͤrkt, ſich in die Leber ver⸗ 
theilt, ausgehen; während die v. renalis efferens, die 
neben den Nieren aus den vielen Staͤmmen entſteht, welche 
mit den v. renales afferentes (eflerentes?) in derſel⸗ 
ben Weiſe anaſtomoſiren, wie es mit der arteria und ve- 
na pulmonaris auf dem Reſpirationsſacke der Fall iſt, ſich 
der vena portae zuwendet.) 


) Daß die artt. vesicales und ischiaticae von den artt. inter- 
costales und nicht weiter nach Hinten unmittelbar von der 
aorta ausgehen ſollen, beruht wohl bloß auf einem Mißver⸗ 
ſtaͤndniſſe. Ueberſ. 

*) Jacobſon gebührt allerdings der Ruhm, zuerſt auf dieſen 
eigentümlichen Kreislauf dee Blutes in den Nieren aufmerk⸗ 
ſam gemacht zu haben, der ſich bei den Fiſchen und Reptilien, 
aber nicht bei den Voͤgeln, findet, wie Nicolai in Oken's 
Iſis, 1806 S. 404, dargethan hat. Allein die Jacobſonſch e 
Beſchreibung war durchaus nicht uͤberzeugend, ſondern ſehr 
verworren, ſo daß viele Anatomen derſelben entweder wenig 
Aufmerkſamkeit ſchenkten, oder darin keinen ſtrengen Nachweis 
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Die vena cava posterior ſammelt die Aeſte der 
Ruͤckenhaut, die Ruͤckgratsaͤſte des Eierſtocks und der Eier: 


finden konnten (Duvernoy in Cuvier, Legons d' Anatomie 
comparée, 2e édit. Paris 1859, T. VI, p. 254, 255). 
Meyer gab in den Analekten für vergleichende Anatomie, 
Bonn 1835, in Betreff der Rana pipa eine etwas deutlichere 
Beſchreibung davon, als der daͤniſche Anatem, und auch 
Wagner ſchenkte dem Gegenſtande Aufmerkſamkeit (Lehrbuch 
der vergleichenden Anatomie, Leipzig 1834, S. 172, 178). 
Keiner dieſer Anatomen hat indeß die Frage mit ſolcher Ge⸗ 
nauigkeit behandelt, wie Delle Chiaſe. 

Wir werden hier nicht wiederholen, was die oben erwähn⸗ 
ten Anatomen über das Jacobſonſche Venenſyſtem bemerkten, 
(dieß behalten wir unſerer Monographie vor), ſondern nur 
erwähnen, daß die Beobachtungen Delle Chiaje's bereits 
in deſſen Notomia comparata (Neapel, 1836, II, 104 — 114, 
Tafel 53, und zwar in Betreff der Rana esculenta Figur 1. C 
q K B, in Betreff der Coluber natrix 3 H 45 v 8), ferner 
in den Ricerche anatomico- fisiologiche sul Proteo serpen- 
tino (Neapel, 1840, und wiederabgedruckt in der Antologia 
di Sc. nat. di Piria e Scacchi vom März 1841), ſowie ins⸗ 
beſondere in der Monografia del Sistema circulatorio -san- 
guigno degli animali reitili, welche mit 16 Tafeln in Impe⸗ 
rialquarto der koͤnigl. Academie der Wiſſenſchaften mitgetheilt 
und in dem Jahresberichte des Seeretaͤrs Cav. Monticelli 
v. J. 1838, ſowie in unferer Ueberſetzung von Tiedemann's 
allgemeiner und vergleichender Anatomie (Neapel, 1840, p. 
142) erwaͤhnt ward, zur Kenntniß des Publikums gelangt 
find, Ferner haben wir noch daran zu erinnern, daß Delle 
Chiaje vor zwei Jahren fuͤr uns die Ausſpritzung des ganzen 
Jacobfonſchen Venenſyſtems (welches er ſehr paſſend das uro⸗ 
entero⸗hepatiſche Syſtem nennt) einer Eidechſe beſorgt hat, 
und daß die von uns in Betreff des Salamanders aufgeſetzte 
Beſchreibung deſſelben nach einem ausgeſpritzten Präparate 
entworfen ward, welches Delle Chiaje gleichfalls bereitet 
hatte, ſo daß die Demonſtration dieſes Syſtems jederzeit bes 
liebig wiederholt werden kann. 

waar der Functionen der Nieren bei den Reptilien 
aan ſcheint Jacobſon's Anſicht, daß fie die Hämatoſe 
bef Seen: plaufibel genug, wiewohl Bojanus (Oken's Iſis, 
En „Heft 7. S. 873) und Carus (Lebrbuch der verglei⸗ 
5 enden Zoologie II, S. 700, beipzig 1834) behaupten, alles 
Blut muſſe direct in die Leber geführt werden. ueber die 
Function der Nieren äußert ſich Jacobſon (De peculiari sy- 
stemate venoso etc. Hafniae 1821) folgendermaaßen: „Dicfs 
Venenfoftem bat die Beftimmung, das vem hintern und mitt 
lern Theile dee Körpers kommende Venendlut in die Nieren 
oder in die Nieren und Leber zu führen, wo es den Secre⸗ 
tionsfunctienen dieſer Organe dient.“ Und hierfür if ein 
doppelter Grund vorhanden; denn einmal bieten die Lungen 
oder wenigſtens die Kiemen bei den Reptilien und Fiſchen 
keine fo ausgedehnte Oberfläche für die letzten Verzweigungen 
der Gefaͤße dar, welche das Blut mit der Luft in Beruͤhrung 
bringen, wie bei den höher organifirten Thieren, und andern 
theils wird das Venenblut, welches ſich in dem Herzen mit 
dem durch die Lungenvenen zurückgeführten Arterienblute ver⸗ 
miſcht, in demjenigen Zuſtande dahingeleitet, wie er den Zwe⸗ 
cken der Ernährung am angemeſſenſten iſt. Dich wird in 
den Nieren und in der Leber, tbeilweiſe auch in der Haut, 
offenbar bewirkt, da daſelbſt das Blut in feinen eigenthuͤmli⸗ 
chen Beſtandtheilen eine Veränderung erleidet und aus zur 
Ernährung untauglichem Venenblute zu arteriellem und er⸗ 
. 1 80 A 5 

Aus Obigem ſcheint ſich alſo zu ergeben, daß nach Del 
Chiaje, welcher das Jacobſonſche Venenſyſtem zuerſt + 
beſchrieben und abgebildet hat, für die Kenntniß der Anatomie 
deſſelben nichts weiter geſcheben iſt, ſowie. daß nach Jaco b⸗ 
fon Niemand in Betreff der phyſologiſchen Erklärung deſſel⸗ 
ben irgend eine neue Anſicht aufgeſtellt hat. 
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leiter bei den Weibchen, ſowie der Hoden und vasa de- 
ferentia bei den Maͤnnchen, ferner die der adipdfen Körper 
und nimmt, indem fie an der Leber hinſtreicht, die vena 
hepatica auf, worauf fie ſich in das einfach vorhandene 
Herzobr ergießt. Die vena cava superior entſteht aus 
den venae jugulares, welche das ſaͤmmtliche Blut vom 
Kopfe zurückführen, der v. subelavia, die die ernährende 
Fluͤſſigkeit aus den Vorderbeinen zuruͤckleitet, und den venae 
pulmonares. 
Zuſatz des Profeſſor Grant. Die zootomiſchen 
Arbeiten Delle Chiaje's find von den Anatomen Euro: 
pa's nun bereits ſeit einem Vierteljahrhunderte beachtet 
worden und gereichen ibm und ſeinem Vaterlande zu großer 
Ebre. Allen Ausländern kann es daher nur erfreulich ſeyn, 
wenn ſie ſehen, wie ſeine Collegen zu Neapel ſich eifrig be⸗ 
ſtreben, ihrem beruͤhmten Landsmanne das volle Maaß ſei⸗ 
nes unbeftreitbaren Verdienſtes zu vindiciren. (Annals 
and Mag. of nat. Hist. No. LXX. April 1843.) 


Geruchsorgane der Cephalopoden. 
Von Dr. A. Koͤlliker. 


Als ich an erwachſenen Sepien nach einem aͤußern 
Ohre und Canaͤlen, entſprechend denen der Embryonen, ſuchte, 
fand ich in der Naͤhe der Augen jederſeits eine Oeffnung in 
der Haut, in der ich zuerſt den porus acusticus wahr- 
zunehmen glaubte, obſchon dieſelbe nur zu einem kleinen 
Hautgruͤbchen und nicht weiter führte; unter den uͤbrigen, 
mir zu Gebote ſtehenden, Kopffuͤßlern zeigten ſich dann dei 
Loligo sagittata, Sepiola Rondeleti und macrosoma 
ähnliche Gruͤbchen, in denen bei Octopus vulgaris und 
Eledone moschata ein runder papillenartiger weißer Koͤr⸗ 
per enthalten war; bei Argonauta und Tremoctopus 
violaceus D. Ch. endlich war nur dieſer letztere Koͤrper, 
von einer geringen oder gar keiner Hautvertiefung umgeben, 
vorhanden. Da ich nun auch bei Embryonen ſchon in fruͤ⸗ 
her Zeit einen kleinen warzenfoͤrmigen Vorſprung an der 
Stelle, wo ſpaͤter die Grübchen ſitzen, gefunden hatte, fo 
wurde ich auf dieſe Theile um fo aufmerkſamer, konnte aber 
zu keiner genͤͤgenden Einſicht kommen, bis ich bei Tremo- 
ctopus zuerſt und dann auch bei allen andern einen beſon⸗ 
dern Nerven zu dem Gruͤbchen oder der Papille treten ſah, 
der durch feinen eigenthuͤmlichen Verlauf und Utfprung mei⸗ 
nen Gedanken eine beſtimmte Richtung gab. Derſelbe ent⸗ 
ſprang naͤmlich aus dem Stamme oder dem ganglion des 
opticus, verlief durch die Augenhoͤhle durchbohrte die knor⸗ 
pelige Augenkapſel und trat endlich, ohne anderweitige Zweige 
abgegeben zu haben, an das Gruͤbchen oder die Papille. 
Demnach hatte ich am Kopfe in der Nähe der Augen ein 
paariges Organ gefunden, das mit einem im Verhäͤltniſſe 
zu feiner Kleinheit ſehr bedeutenden Nerven verſehen war. 
der durch eigenthuͤmlichen Verlauf und Urſprung oder, beffer 
geſagt, enge Verbindung mit einem Sinnesnerven ſich aus⸗ 
zeichnete, und mußte, natürlicher Weiſe, die Ueberzeugung 
gewinnen, ein Sinnesorgan und zwar, da die Lage deutlich 
genug ſprach, das des Geruches entdeckt zu haben. Eine 
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nähere Beſchreibung deſſelben werde ich in Bilde an einem 
andern Orte bekannt machen und erlaube mir hier nur noch 
die Bemerkung, daß ich wahtſcheinlich nicht der Erſte bin, 
der die Geruchsorgane der Kopffuͤßler gefunden hat, da, wie 
ich eben ſehe, Valenciennes (Annales du Museum, 
1841) bei'm Nautilus pompilius ein Geruchsorgan be⸗ 
ſchreibt, das ich, nach Lage und Beſchaffenheit, mit den 
meinigen für identiſch halten muß, nur daß daſſelbe einen 
bedeutend hoͤhern Grad der Ausbildung zeigt. 
Zürich, den 3. Mai 1843. 


Miscellen. 


ueber bei Bologna beobachtete Irrlichter findet 
ſich in den Annali di Fisica, Vol. III p. 36., eine intereſſante 
Mittheilung des Dr. Quirino Barillio Filepauti, von welcher 
hier ein Auszug mitgetheilt wird. — Der Maler Onofrio Za⸗ 
notti verſicherte mir, daß er, als er eines Abends mit einem Be⸗ 
kannten durch die Straße Lungo- Reno gegangen ſey, er in der 
Nähe des Hauſes des Profeſſors Santini Feuerflammen zwiſchen 
dem Steinpflaſter, ja unter ſeinen Fuͤßen, habe erſcheinen ſehen. 
Sie ſtiegen in die Hoͤhe und verſchwanden, waͤhrend er ſogar im 
Vorbeigehen deren Hitze empfunden habe. Nach der, mir von vie⸗ 
len Perſonen gewordenen Mittheilung, zeigt fih das St. Elm's⸗ 
Feuer häufig in der Nachbarſchaft der Stadt, und es ſind mir die 
Stellen gezeigt worden, wo dieß am Häufigiten der Fall iſt. Ich 
beobachtete daher jeden Abend, bei heiterem oder bewoͤlktem Him⸗ 
mel, an einer dieſer Stellen viele Tage hintereinander. Vorzuͤglich 
oft poſtirte ich mich an die Thuͤr des Kirchhofes, weil ich glaubte, 
daß ich dort die Erſcheinung an Erſten zu Geſicht bekommen 
würde, was indeß nicht der Fall war Ih begann meine For⸗ 
ſchungen im Herbſt, da man allgemein annimmt, das Phänomen 
komme in dieſer Jahreszeit am Häuftgften vor, wovon vielleicht 
der Grund in den ſchnell und Häufig eintretenden Veränderungen 
im Drucke der Atmoſphaͤre zu ſuchen iſt, in Folge deren die Gade 
leichter aus dem Erdboden entweichen koͤnnen. — Ich beobachtete 
nur drei dieſer Lichter, und zwar an verſchiedenen Abenden. Das 
erſte gehoͤrte zu denjenigen, welche aus dem Boden kommen, ſich 
bis zu einer gewiſſen Höhe erheben und dann ploͤtzlich erloͤſchen. 
Ich kann ruͤckſichtlich deſſelben nur angeben, daß es ſich ſchnell ſenk⸗ 
recht, bis zu einer Hoͤbe von 3 bis 4 Meter, erhob und dann 
mit einem ſchwachen Knalle erloſch. Das zweite bewegte ſich in 
horizontaler Richtung, und ich konnte daſſelbe nicht lange verfol⸗ 
gen. Der Wind trieb es an das ufer des Fluſſes Idice, wo es 
verſchmand. Ruͤckſichtlich des dritten, welches mir Gelegenheit gab, 
die gewünſchten Verſuche anzuſtellen, muß ich etwas genauer ber 
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richten. — Eine Localität, wo ſich häufig Irrwiſche zeigen, iſt 
das Kirchſpiel San Donino, namentlich in der Nahe der kleinen 
Kirche Ascenſion, etwa zwei Miglien von Bologna, und hauptſächlich 
dicht an einem Teiche, in einem Bache, in dem man vor drei Jah⸗ 
ren drei ſchoͤne altrömifche Opfergefaͤße gefunden hat. Viele Abende 
hatte ich ſchon vergebens an dieſem Orte zugebracht, als ich im 
October an einem Abende, auf weichen ein Norolicht und Regen 
folgte, in das Bauernhaus neben dem Teiche eintrat. Bald dar⸗ 
auf öffnete ich das Fenſter, von wo man den Ort uͤberſchaut, wo 
ſich die Erſcheinung am Häuſigſten zeigt. um eilf Uhr erſchien 
nun das Licht, das ich fo ſehr zu beoba hten wünſchte, und als⸗ 
bald ergriff ich einen, zu dieſem Ende in Bereilſchaft gehaltenen, 
Stock, an deſſen Ende ſich ein Werchbauſch befand, und eilte dem 
Orte zu. Als ich mich nur noch etwa 20 Fuß von dem Lichte bes 
fand, hielt ich einen Augenblick an, um es zu betrachten. Es 
hatte die Form und Farbe einer gewöhnlichen Flamme und ers 
zeugte ein Wenig Rauch. Sein Durchmeſſer betrug etwa 1 Deci⸗ 
meter, und es bewegte ſich langſam ia der Richtung von Süden 
gegen Norden. Als ich mich ihm näherte, änderte es feine Rich⸗ 
tung, wich von mir zurück und fing an ſich zu erheben. Ich eilte 
mit meinem Stocke vorwärts und ſteckte denſelben in die Flamme, 
welche das Werch entzuͤndete. Bald darauf erloſch der Irrwiſch 
bei einer Höhe von 8 bis 9 Fuß. In geringerer Groͤße erſchien 
er jedoch auf einem anderen benachbarten Dümpfel bald wieder. 
IH lief ſoaleich dahin, aber er erloſch ſchon nach wenigen Secunden. 
In jener Nacht ſah ich weiter keine Irrlichter. Die Ueberreſte 
des Flachſes rochen nicht nach Phosphor; aber doch eigentümlich, 
und der Geruch ſchien mir mehr ſchwefeliger, als ammoniakaliſcher 
Art zu ſeyn. (L’Institut, Nr. 47 1., 5. Janvier 1343.) 

Geologiſche Zeitmeſſung. — Herr Lyell las der geo⸗ 
logiſchen Geſellſchaft in London unlängft einen Aufſatz vor, in dem 
er auch zeigte, wie ſich die Zeit, zu welcher der Mastodon lebte, 
annähernd beſtimmen laſſe. Bei der, dicht an den Niagara-Faͤllen 
liegenden, Ziegen⸗Inſel (Goat- Island) und dem, 4 Engliſche Mei, 
len tiefer befindlichen Strudel fand Herr Lyell eine, am letzteren 
Orte 40 Fuß mächtige, Flußformation aus Sandſchichten, in der 
ſich viele Muſcheln von noch lebenden Arten, ſowie Ueberreſte des 
Mastodon, fanden. Damals, als der Fluß dieſe Bank abfegte, 
muß deſſen Waſſer 300 Fuß höher geftrömt haben, als jetzt. Dar: 
aus folgt, daß der tiefe Canal vom Strudel bis zur Ziegen⸗Inſel 
damals noch nicht exiſtirte, und daß ſich der Waſſerfall unter dem 
Strudel befand. Seitdem die Mastodon - Knochen abgeſetzt wur⸗ 
den, iſt demnach der Waſſerfall um wenigſtens 4 Engliſche Meilen 
zuruͤckgewichen. Nun weicht aber der Fall, nach Herrn Lyell's 
Berechnung, jahrlich um etwa 1 Fuß zuruͤck, und es waren dem: 
nach ſeit der Ablagerung der Mastodon-Knochen 20,000 Jahre 
verfloſſen, und ſoweit mindeſtens läßt ſich alſo das Leben dieſces 
Thieres zuruckdatiren. (Edinburgh new philos. Journal, Jan. — 
Apr. 1848.) s 


Heilkunde 


Ueber krebshafte Diatheſe und locale Krebsde- 
generation. 
Von Leroy ⸗d'Etiolles. 


Bereits ſeit Jahrhunderten haben die Aerzte uͤber den 
Krebs entgegengeſetzte Anſichten ausgeſprochen. Die Einen 
ſchreiben nämlich dieſe Krankheit einem ſchon vorhandenen 
krankhaften Stoffe, einer conſtitutionellen Diatheſe zu, welche 
duch die Erſtirpation an dem zuerſt afſicirten Theile nicht 
beſeitigt werden kann; ja das Krebsüͤbel erſcheint ſogar, ihrer 
Meinung nach, nach feiner Entfernung mit größerer Inten⸗ 
ſität in dem Körper, richtet daſelbſt große Verheerungen an 


und beſchleunigt den toͤdtlichen Ausgang. 
der Krebs niemals operirt werden. 

Andere Aerzte hingegen wollen von einer primitiven 
Diatheſe Nichts wiſſen; für fie iſt der Krebs zunaͤchſt eine 
oͤrtliche Krankheit, und wenn dieſe conſtitutionell wird, wenn 
ſie ſich nach der Exſtirpation wiedererzeugt, ſo hat ſich der 
krankhafte Stoff, vermittelſt Infection, in dem ganzen Koͤr⸗ 
per verbreitet. Nach ihnen fol man daher den Krankheits⸗ 
herd fruͤhzeitig entfernen, bevor das Uebel ſich weiter ausge⸗ 
breitet hat. 

Dieſe letzte Anſicht zahlt wichtige Autoritäten, wie 
Pouteau, Ledran, Richter, Hill, Bell, Klein, 
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Lecat, Peyrithe, deffen letzte Schrift über den Krebs im 
Jahre 1773 ſogar den von der Academie der Wiſſenſchaften 
zu Lyon ausgeſetzten Preis davontrug; ferner Cruveil⸗ 
bier und endlich Roux. 

Frägt man indeß, wie die krebshafte Entartung vor 
ſich geht, wie dieſes Uebel, welches durch Inoculation nicht 
uͤbertragen werden kann, ſich auf dem Wege der Anſteckung 
im ganzen Körper verbreite, und welches das Weſen deſſel⸗ 
ben ſey, — ſo wiſſen die letzten hierüber keinen Aufſchluß; 
denn mit den Alten behaupten zu wollen, daß das Krebs⸗ 
gift in dem seirrhus coagulirt enthalten ſey und in den 
Geſchwuͤren um ſich freſſe, oder es, wie Lecat, einem ge⸗ 
wiſſen thierifchen Principe zuzuſchreiben, oder, mit Peyrilhe, 
es auf Rechnung eines Gaͤhrungsproceſſes oder einer Zerſez⸗ 
zung zu beziehen, hieße offenbar nichtsſagende und leere 
Worte ſtatt einer Erklarung hinſtellen; und fo haben ſich 
denn auch die neueren Schriftſteller ſolcher Erklärungen ent- 
halten, haben aber keine beſſere, ſtatt derſelben, angegeben. 
Dieſer Einwurf paßt auch nicht minder auf die Degenera⸗ 
tion ſelbſt, und da es aber kein ſicheres Zeichen giebt, von 
wann ab die Infection allgemein geworden iſt, ſo verfolgen 
die Vertheidiger dieſer Anſicht den Krebs bis in die Koͤrper⸗ 
hoͤblen und exſtirpiren ihn uͤberall, und zwar immer in der 
Abſicht, um, wie ſie meinen, eine, wenn auch zweifelhafte, 
doch mögliche, Hülfe nicht voruͤdergehen zu laſſen; und fo 
wird Dreiſtigkeit für Genie gehalten, und die Operateure 
ſpornen einander durch die Frechheit ihrer Unterſuchungen 
an, ſo daß man jetzt unter Chirurgie des Krebſes die Kunſt 
verſteht, den moͤglichſt größten Theil des menſchlichen Koͤr⸗ 
pers zu entfernen, ohne unmittelbar den Tod dadurch zu 
veranlaſſen. Dies geſchieht freilich in der Abſicht, um dem 
Kranken das Leben zu erhalten, und um nicht einen muͤßi⸗ 
gen Zuſchauer bei einer ſo verderblichen Krankheit abzugeben. 
So ſchmerzlich jedoch der letztere Standpunct fuͤr den Arzt 
iſt, ſo muß er ſich dennoch dazu entſchließen, wenn er eins 
ſieht, daß fein Einſchteiten nur nachtheilig iſt. 

Wir wollen nun unterſuchen, worauf ſich die Lehre 
von der primitiven Krebsdiatheſe gründet. — Ich habe 
oben unter den Vertheidigern der Degeneration ausgezeichnete 
Männer aufgeführt; nicht minder wichtige Autoritäten haͤn⸗ 
gen der Lehre von der primitiven Diatheſe an. Hippo: 
crates ſagt ganz deutlich, „daß man den cancer occul- 
tus nicht operiren muͤſſe, wein die Operirten früher ſterben.“ 
Celſus drückt ſich bierüber noch deutlicher aus: „Der 
Krebs,“ ſagt er, „wird um ſo mehr gereizt, je heftiger und 
energiſcher die Heilmittel ſind. Die Einen machen vom 
glühenden Eiſen Gebrauch, die Andern entfernen ihn mit 
dem Meſſer, und niemals find dieſe Verfahren heilbrin⸗ 
gend.“ 0 
Derſelben Anſicht iſt Ambroiſe Paré, indem er ſagt: 
„Den Schanker oder Cancer darf man weder incidiren, noch 
mit einem cauteriam actuale oder mit kraͤftigen und 
ſcharfen Mitteln in Beruͤhrung bringen; vielmehr muß man 
ihn mit milden und ſchmerzſtillenden Mitteln behandeln; und 
viele Kranke haben auf dieſe Weiſe ein hohes Alter erreicht.“ 
Seit Paré haben ſich Viele für die primilive Diatheſe er: 
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klärt und ſich von der Ohnmacht der Chirurgie in dieſer 
Beziebung uͤberzeugt; unter dieſen iſt es namentlich Mon⸗ 
ro, der da glaubte, feine Kranken auf die Möglichkeit eines 
Ruͤckfalles aufmerkſam zu machen, und er operirte nur, wenn 
dieſe auf der Operation beſtanden. , 

Endlich will ich nur noch Boyer anführen, welcher 
ſagt: „Meinen eigenen Beobachtungen nach, muß ich be⸗ 
kennen, daß jeder Krebs, welcher aus scirrhus entſtanden, 
immer das Product einer innern Urſache und deswegen zu 
Rüdfällen geeignet iſt. Die Zeit und neue Unterſuchungen 
konnen allein den Grad der Wichtigkeit und den Nutzen eis 
ner Operation feſtſtellen, welche ſo ſelten einen guten Erfolg, 
ſelbſt in anſcheinend guͤnſtigen Fällen, hat. Wir werden 
im Verlaufe der Krankheit nur bemerken, daß fie bei einem 
Ruͤckfalle viel raſchere Fortſchritte macht und früher ein 
trauriges Ende herbeifuͤhtt, als in Fallen, in welchen nicht 
operirt wurde“ 

Um nun über dieſe widerſprechenden Meinungen in's 
Reine zu kommen, unternehme ich es, eine ſtatiſtiſche Ue⸗ 
berſicht uͤber die Krebskrankheiten zuſammenzuſtellen. Zu 
dieſem Ende ſchickte ich gedruckte Tabellen, auf welchen die 
aufzuhellenden Puncte angegeben find, an die Univerfitäten, 
gelehrte Geſellſchaften und die hierzu geeigneten Aerzte des 
In- und Auslandes. Hierauf wurden mir 2,781 Fälle 
von 174 franzoͤſiſchen Aerzten mitgetheilt. Was nun die 
auslaͤndiſchen Aerzte betrifft, ſo glaube ich, daß auch ſie, 
von der Wichtigkeit eines ſolchen Unternehmens uͤberzeugt, 
ihre Bemerkungen einſchicken werden. 

Aus dieſer ſtatiſtiſchen Uederſicht wird es jedenfalls von 
Intereſſe ſeyn, zu erfahren, daß unter den 2,781 Kranken, 
1,227 bereits Älter, als 40 Jahre, und 1,061 Älter, 
als 60 Jahre waren; doch wlchtiger moͤchte es ſeyn, daß 
der Gebaͤrmutterkrebs gleich 8808, und der Bruſtkrebs rs 
ausmachte; daß der Lippenkrebs bei Frauen in dem Ver⸗ 
häktnilfe, wie 12 Hundertel, bei Männern hingegen (wahr⸗ 
ſcheinlich in Folge des Gebrauchs der Tabakspfeife) wie P58 
vorkommt. 8 

Von gleicher Wichtigkeit iſt die Frage, unter welchen 
Einflüffen der Krebs ſich entwickele; und in dieſer Beziehung 
ſtellt ſich heraus, daß erbliche Anlage nur bei 1 Zehntel, 
Scropheln bei 1 Zehntel, Syphilis bei 1 Fünftel die Ur⸗ 
ſache abgaben, und daß bei den uͤbrigen die primäre Urſache 
unbekannt blieb; indeß lag dieß nicht in der Abſicht meiner 
Unterſuchungen. Die Anſpruͤche, welche ich an dieſe ſtati⸗ 
ſtiſche Ueberſicht mache, und was wir auf keine andere 
Weiſe erfahren koͤnnen, find vielmehr, zu erforſchen, ob nach 
Exſtirpation des Uebels das Leben länger erhalten würde, 
als wenn man daſſelbe der Natur uͤberließe. Und fo finden 
wir demnach, daß von 1,192 nicht operirten Kranken, die noch 
leben oder an Krebs geſtorben find, 18 länger, als 30 Jahre, 
nach der Entwickelung des Uebels gelebt haben, welches, 
nachdem es einen gewiſſen Grad erreicht hatte, ftationär 
und ſchmerzlos blieb, während unter 801 theils mit dem 
Meſſer, theils mit Aetzmitteln behandelten Krebskranken, nur 
4 eine, der früheren gleiche, Zeit lang gelebt hatten. Auf 
eine Zeitdauer von 20 bis 30 Jahren kommen 34 nicht 
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Dperitte und 14 Operirte; auf 6 bis 20 Jahre 88 Ope⸗ 
rirte und 228 nicht Operirte. Der Vortheil in Bezug auf 
die Lebensdauer ſtellt ſich demnach, wie man ſieht, nicht 
bei den Operationen heraus. 

Es konnte, in der That, möglich ſeyn, daß die Zahl 
der Operirten, welche noch 20 und mehr Jahre gelebt ha 
ben, beträchtlicher iſt, als dieſe Tabelle fie angiebt, weil 
die Mehrzahl der Aerzte nicht mehr exiſtiren, um fie anzu⸗ 
fuͤhren, waͤhrend wir in den Verſorgungshaͤuſern viele nicht 
opericte Krebskranke als unheilbar finden, welche dort ihr 
Leben beſchließen. Verdoppeln wir indeß dieſe Zahl und 
vergleichen wir ſie mit der andern Zahl der Operirten, und 
man wird dennoch finden, daß die ſcirrhoͤſen Geſchwuͤlſte, 
ſobald ſie kein Recidiv gemacht, immer diejenigen waren, 
welche ſtationaͤr und unſchmerzhaft blieben. 

Wenn wir jetzt, anſtatt nur auf die lange Dauer 
(welche allein von Wichtigkeit iſt) in unſerer angeſtell en 
Vergleichung zu ſehen, unſer Augenmerk nunmehr auf die 
Kuͤrze der Zeit richten, ſo ſtellt ſich der Unterſchied als ge⸗ 
ting heraus und ſcheint ſogar zu Gunſten der Operation 
auszufallen, weil es Krebſe giebt, die außerordentlich raſch 
verlaufen, namentlich die der Eingeweide, welche gar nicht 
zu operiren find; und bei ihnen finden wir, daß die Lebens⸗ 
dauer der nicht Operirten, vom Beginne der Krankheit an 
gerechnet, 5 Jahre bei Maͤnnern und 5 Jahre 6 Monate 
bei Frauen betraͤgt, waͤhrend die mittlere Lebensdauer, und 
zwar immer vom Beginne des Uebels ab, 5 Jahre 2 Mo: 
nate bei Maͤnnern und 6 Jahre bei Frauen iſt. Erwaͤ⸗ 
gen wir nun dieſes Reſultat genauer und ſehen wir, wie⸗ 
viel Zeit vor und nach der Operation verſtrichen iſt, ſo fin⸗ 
den wir, daß die mittlere Dauer bei Maͤnnern gegen 3 
Jahre 9 Monate vor der Operation und nur 1 Jahr 5 
Monate nach derſelben; hingegen bei Frauen gegen 8 Jahre 
6 Monate vor der Operation und 2 Jahre 6 Monate 
nach derſelben ausmacht. 

Die Aerzte, welche der Degeneration und Infection 
anhaͤngen, werden indeß, ohne Zweifel, behaupten, daß, 
wenn die Operation im Allgemeinen Ruͤckfaͤlle zur Folge 
habe, wenn ſie ſo wenig Heilungen erziele, ſie nicht zeitig 
genug unternommen worden ſey. Indeß ergiebt die vorlie⸗ 
gende Zahlenreihe in dieſer Beziehung, daß unter einer An⸗ 
zahl von Operirten, welche Rüdfälle erlitten und ein trauri⸗ 
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Beſchaffenheit ergreift, nicht nur eigentliche Erſcheinungen 
(ich meine hier keine auf pathologiſche Anatomie begruͤndete 
Charactere, die man erſt nach dem Tode, oder nach der Ex⸗ 
ſtirpation genauer unterſcheiden kann), ſondern ſogar we⸗ 
ſentliche Merkmale hervor, die da erkennen laſſen, daß von 
zwei in demſelben Organe entwickelten Geſchwuͤlſten die eine 
gutartig bleiben, und die andere nothwendig den Tod zur 
Folge haben wird. 

Iſt es indeß von Wichtigkeit, das Weſen einer jeden 
dieſer beiden Krebsformen voneinander zu unterſcheiden? 
Eine ſolche Frage koͤnnte auffallen, da, in der That, nur 
eine Antwort hierauf zu paſſen ſcheint; und dennoch giebt 
es deren zwei, einander entgegengeſetzte. Wenn die Dege⸗ 
neration keine leere Theorie iſt, ſo iſt es, ohne Zweifel, von 
großer Wichtigkeit, wenn man von Anfang an diejenigen 
Veraͤnderungen herauserkennen koͤnnte, welche zu Umwand⸗ 
lung in Krebs führen, damit man fie frühzeitig entferne 
und einer allgemeinen Infection zuvorkomme; iſt es hinge⸗ 
gen wahr, daß die unter der Benennung Krebs vorkommen⸗ 
den Affectionen zweierlei Art find, wovon die eine gutartige, 
nichts weiter, als, fo zu ſagen, fremde, ſtationaͤr gewordene 
und das Leben nicht gefaͤhrdende Körper bildet, die andere 
Art hingegen ſichtbare Zeichen einer conſtitutionellen Diatheſe 
und von ihrem Auftreten ab die Eigenſchaften des Krebſes 
zeigt und unheilbar iſt: fo iſt ein ſolcher Unterſchied über 
flüffig und die practiſche Folgerung hiervon iſt, niemals zu 
operiren; denn bei einer gutartigen Geſchwulſt iſt der Zweck 
der Operation verfehlt, da dieſer darin beſteht, einer Gefabr 
vorzubeugen, welche gar nicht vorhanden iſt; bei einem 
Krebſe hingegen iſt ſie wiederum unnuͤtz, da ſie doch ſeinem 
Verlauf und ſeiner Entwickelung nicht Einhalt thun kann. 
Nun aber laͤßt mich Alles glauben und behaupten, daß, un⸗ 
gluͤcklicher Weiſe, dieß gerade das Wahre iſt, und daß wir 
demgemaͤß wenig zu bedauern haben, daß es der Wiſſen⸗ 
ſchaft noch nicht gelungen iſt, die Entſtehungsweiſe der eis 
nen und der andern Art der Krebsgeſchwuͤlſte voneinander 
zu unterſcheiden. Gleichwohl aber habe ich mich beſtrebt, 
wie denn überhaupt bei einem fo wichtigen Gegenſtande keine 
Nachforſchung vernachlaͤſſigt werden darf, ausfindig zu mas 
chen, ob die Krebsdiatheſe an dem Kranken nicht gewiſſe 
Zeichen hervorrufe, woran ſie zu erkennen waͤre; und ſo habe 
ich das Blut, die fecernirten und externirten Fluͤſſigkeiten, 
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weniger, als einem Jahre nach feinem Erſcheinen, exſtirpirt 
worden war, und dieſem entgegengeſetzt, ſehen wir, daß 30 
Kranke, welche 5 Jahre nach Entwickelung des Uebels ope⸗ 
tirt wurden, von einem Ruͤckfalle verſchont blieben, und 
daß ein Gleiches bei 22 andern ſtattfand, bei denen die 
Overation nach länger, denn 10 Jahren verrichtet wurde. 
Wie verträgt ſich hiermit die Theorie Über die Degeneration 
und Infection? 

Eine bel jeder ſtatiſtiſchen Ueberſicht nicht zu Überfehende 
Bedingung iſt, daß man nur Ähnliche Faͤlle miteinander ver 
gleiche. Hierzu war es aber noͤthig, daß ich jedes Organ 
und jede Krankheitsform für ſich betrachtete. Indeß ruft 
der Krebs, wenn er Organe von verſchiedener Function und 


den Schweiß, beir arm "oee seine‘ nach unterſu⸗ 
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die Ueberſichten, welche ich noch von den auswaͤrtige 
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fernt, die eben gemachten Andeutungen zu fh 
vielmehr einen neuen Beweis von der geringen N 
unſerer Kunſt bei der Behandlung der Krebsübel 
(Gaz. med. de Paris, 11. Mars 1843.) 
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geſtellte Anſicht ungenau ſey, naͤmlich, daß zwei Zuftände 
der Niere, gar ſehr in ihrem Außern Erſcheinen und Cha: 
racter voneinander abweichend, und denen der Name „mor- 
bus Brightii gegeben worden, nur Stadien einer und ders 
ſelben Krankheit ſeyen. Er zeigte nun ein Praͤparat vor, 
um zu beweiſen, daß es zwei verſchiedene Krankheitszuſtaͤnde 
ſeyen, von denen der eine darin befteht, daß ſich interftitiäre 
Ablagerungen von Lymphe in dem Gewebe der Niere bil⸗ 
den, durch welche das Organ größer, als natuͤrlich, auf ſei⸗ 
ner Aufiern Oberflache weich und blaßgelb wird, fo daß es 
der großen gelben Leber in vielen Stuͤcken gleicht, ein Zu⸗ 
ſtand, in welchem die Niere verbleibt und keine Neigung 
zeigt, in Cierhoſe oder Contraction uͤberzugehen. Ein ans 
derer Zuſtand der Niere, „Bright'ſche Niere“ genannt, iſt 
derjenige, in welchem das Organ kleiner, als naturlich, von 
einer koͤrnigen Beſchaffenheit und braͤunlich⸗ gelb wird, wos 
bei die Corticalſubſtanz eine ſehr geringe Dicke befist. Nun 
ſchien ihm aber ein bedeutender Unterſchied ſtattzufinden 
zwiſchen der zuerſt beſchriebenen großen, gelben Niere und 
der Bright'ſchen, da bei der letztern ſtets eine Contraction 
des Mutterzellgewebes und demzufolge eine Verkleinerung 
des Organes vorhanden iſt. Das Praͤparat von ihm zeigte 
die gelbliche Vergroͤßerung in einem vorgeruͤckten Stadium. 
Der Patient war zehn Monate lang, fogar mit den geſtei⸗ 
gerten und vorgeruͤckten Sympto nen des Leidens, krank ges 
weſen, und wenn der contrahitte Zuſtand der Niere nur ein 
vorgeruͤcktes Stadium der Krankheit ſeyn ſollte, ſo haͤtte die 
Niere doch wohl dieſen Zuſtand vor dem Tode des Man— 
nes erreichen muͤſſen. Doch fand ſich nicht die geringſte 
Spur davone Zur Beſtaͤtigung deſſen, was er. behauptet 
batte, bat Dr. Corrigan um Erlaubniß, noch einen an⸗ 
dern Fall anzuführen, der vor Kurzem ihm aufgeftoßen war. 
Eine Frau ward von ascites uͤberfallen und wurde deshalb 
dreimal punctirt. Der Unterleib dehnte ſich wieder aus, und 
die Symptome der Brightſchen Krankheit traten hinzu; das 
Bemerkenswertheſte an dieſem Falle war aber, daß die durch 
die Punction abgezogene Fluͤſſigkeit eine enorme Quantität 
von Harnſtoff enthielt, und zwar ſoviel, daß Profeſſor 
Kane, dem die Flüffizkeit zur Unterſuchung zugeſendet wur⸗ 
de, kaum glauben konnte, daß es nicht Urin ſey. Dieſer 
Fall war von ihm ſchon bei einer frühern Gelegenheit an: 
geführt worden, als Beleg für die Kraft der Druͤſen und 
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anderer Organe, aus dem Blute Stoffe auszuſcheiden, die 
gewoͤhnlich nicht darin gefunden werden; aber die Haupt ⸗ 
ſache war, daß dieſe außerordentliche Secretion von Harn⸗ 
ſtoff hoͤchſt wahrſcheinlich die Mittel an die Hand gad, das 
Leben der Frau durch Erleichterung der Niere zu retten, 
und die Bildung der Brightſchen Krankheit zu verhuͤten. 
(Dublin Journal, March 1842.) 


Miscellen 


Eine eigenthümliche Verknoͤcherung, ober ein Seh⸗ 
nenbein in der unteren Sehne des triceps brachii, 
bemerkte Herr Calori an der Leiche eines dreißigjährigen Man⸗ 
nes. Anfangs glaubte man, einen Bruch des Oberarmes beider 
Seiten zu erkennen; denn über dieſer Apophyſe ſchien ein Knochen⸗ 
ftüc durch einen Zwiſchenraum von ihr getrennt zu ſeyn. Da in⸗ 
deß das olecranon feine naturliche Form hatte, das vermeinte 
Bruchſtuck in keiner Beziehung beweglich und keine Spur einer hef⸗ 
tigen Einwirkung auf der Außenseite zu bemerken war, fo ließ 
man die Idee von einem Bruche, oder wenigſtens von einer fri⸗ 
ſchen Fractur, fahren. Bei der Section fand man in der Dicke 
der Schne des triceps ein deutliches Seſambein von 2 Linien Dicke, 
6 bis 7 Linien Breite und ungefähr 4 Linien Höhe. Zwti Schleim⸗ 
beutel trennten es, und zwar der eine von der Haut, der andere, 
größere, von der hinteren Flache des Humero⸗Cubitalgelenks. Das 
olecranon hatte ſeine natuͤrliche Geſtalt. — Dieſer Bildungsfehler 
verdient ſchon, ſeiner Seltenheit wegen, der Erwähnung; uͤberdieß 
erſieht man aus dem Geſagten, wie leicht bei einem vorkommenden 
Falle eine Verwechſelung mit einer Fractur zu einem Mißgriffe 
Veranlaſſung geben koͤnnte. (Aus dem Bulletino delle Scienze me- 
diche in Gaz. méd. de Paris, Mars 1843.) 


Ueber Recamier’s Behandlung einiger Gebaͤr⸗ 
mutter⸗Krankheiten ſagt fein Secretär, Herr Leclerc, Fol⸗ 
gendes: Iſt Cauteriſation notbwendig, ſo ſtellt er hierbei folgende 
Regeln auf: 1) Man ſolle das Aetzmittel auf den am hoͤchſten 
gelegenen Theil bringen; alsdann werden auch die tiefer liegenden 
Theile, durch Herabrinnen der Flüſſigkeit, cauteriſirt werden. 
2) Nach jeder Cauteriſation bringt er, wenn es nothwendig ers 
ſcheint, mittelſt eines paſſenden Bourdonnets, ein indifferentes pul⸗ 
ver ein, um das Zuſammenkleben der Scheidewände zu verhindern. 
8) Da in einigen Fallen Einfprigungen nicht ausreichen, fo er⸗ 
dachte er reichliche Berieſelungen; das heißt, ein Verfahren, wo⸗ 
durch man wahre Douchen auf die Scheide, den Gebaͤrmutter-Hals 
und die Gebärmutter ſelbſt ausführt. 4) Die Ruͤckenlage im Bette, 
oder im Bade, empfiehlt er, damit die Einſpritzungen oder Bes 
ſpülungen ihre volle Wirkung aͤußern koͤnnen 5) Bei einer an⸗ 
dern neuen Indication wurde er zur Anwendung von Scheiden⸗ 
Suppoſitorien, welche trocken, putverförmig, oder weich, indifferent, 
activ, oder ſelbſt ſpeciſiſch ſeyn koͤnnen, geführt; ihr Vortheil ift 
Allen bekannt, welche Récamier haben operiren ſehen. 


— . 


Bibliographische Neuigkeiten. 


Lamarck's Species of Shells, comprising the Whole of the 
recent Additions in Deshayes last french Edition. With nu- 
merous Species not noticed by that Naturalist, accompanied 
by accurate Delineations of almost all the Shells described 
and forming the last Edition of the Index testaceolugicns. 
The Letter press by Sylvanus Hanley. etc.; the Illustrations 
by W. Wood. London 1843. Roy. Fol. 

Anatomie et physiologie du systeme nerveux de homme et des 
animaux vertebrés. par F. A. Longet. Tome I. Paris 
1843. 8. Mit 4 Kupf. 


Remarks on Monomania, the Responstbility of the Insane and 
the Competency of medical Testimony in Cases of Insanity; 
with an Appendix, containing the Trial of M’Naughten, and 
a medieo-legal Commentary on the Evidence adduced. By 
Will. Hutcheson, M. D. etc. Glasgow 1843. 8. 


Della Falcadina. Trattato patologico-clinico, con cemni stati- 
stici e topografia della R. R. Miniere di Agordo, loro pro- 
dolli e malattie proprie di que’ minerarj. Libri tre di Gin- 
seppe Pallenzasca, B. M. etc. Venezia 1840. 8. (Mit einem 
Atlas von 26 colorirten Tafeln.) 
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Tuberkel der 
Kindern 


Ueber die Bronchialdruͤſen bei 


ſchließt eine ausfuͤhrlichere Abhandlung des Herrn Rilliet 
und Barthez mit folgenden allgemeinen Sägen: 

Wenn die Bronchialdruͤſen tuberculöͤs geworden find, 
fo bilden fie eine mehr oder weniger ausgedehnte Geſchwulſt, 
“werte ul Wer Tumtitonen oer verſchtoenen Dgane, mit 
denen fie in Berührung ſtehen, ſtoͤrend einwirkt. 

Indem fie auf dieſe Weiſe die obern Hohlvenen com⸗ 
primiren, bringen fie hervor oedema faciei, Erweite- 
rung der Halsvenen, violette Färbung des Geſchtes, Blut⸗ 
fluß in die Arachnoidalhoͤhle. Von der Compreſſion der 
Lungengefaͤße kann herruͤhren haemoptysis und oedema 
pulmonum. Wenn die Druͤſen den vagus comprimiten, 
fo konnen entſtehen: Veraͤnderungen im Klange des Hu⸗ 
ſtens und der Stimme, Keuchhuſten aͤhnliche Anfaͤlle, bei 
Kindern ungewöhnliche aſthmatiſche Beſchwerden. Wenn 
ſie die Luftgaͤnge comprimiten ſo entſtehen ſtarke und an— 
baltende rhonchi sonori von eigenthuͤmlichem Klange und 
in Folge der behinderten Luftcirculation Schwaͤcherwerden 
des Athmungsgeraͤuſches, was aber auch bei oedema pul- 
monum vorkommen kann. 

Die Druͤſen koͤnnen nicht nur auf die Bronchien com⸗ 
primirend, ſondern auch als Leiter ſonorer Schallſchwingun⸗ 
gen wirken, woraus folgende Phaͤnomene hervorgehen: Wenn 
die Lunge ganz oder faſt ganz geſund iſt, ſo bemerkt man 
zuweilen an gewiſſen Stellen der Bruſt Veränderungen des 
Reſpirationsgeraͤuſches, wie eine verlängerte Exſpiration, 
Bronchialreſpiation und alle die Töne, welche im normalen 
Zuſtande in den Bronchien ſtattfinden, dem Ohre aber 
nicht hörbar werden. Dieſe Phänomene zeigen ſich noch 
weit deutlicher, wenn bereits ein Lungenleiden vorhanden iſt, 
deſſen phyſicaliſche Zeichen, ſonſt wenig ſtark hervortretend, 
durch die Druͤſen ſich zu verſchlimmern ſcheinen. So brin⸗ 
gen rohe Miliartuberkeln Bronchialreſpiration, oder ſelbſt 
Hoͤhlenathmen und Pectoriloquie hervor; wenn fie zu ermeis 
chen beginnen oder von einer leichten bronchitis begleitet 
find, wird man Gurgelraſſeln vernehmen. 

Die durch ein Lungenleiden hervorgebrachten ſtethoſko⸗ 
piſchen Geraͤuſche konnen auch der entgegengeſetzten Seite 
ſich mittheilen und ſo an eine doppelſeitige Affection glau⸗ 
ben laſſen. Indem die Bronchialdruͤſen auf der einen Seite 
ſich auf die Wirbelſaͤule ſtuͤtzen und von der anderen die 
Bronchien umfaſſen, theilen fie unmittelbar dem Ohre die nor: 
malen oder abnormen Geraͤuſche mit, welche an einer Stelle 
der Lunge entfernt von der Bruſtwand vorkommen, und 
ſcheinen ſie auf dieſe Weiſe zu verſchlimmern. Dieſe ſtetho⸗ 
ſeopiſchen Erſcheinungen werden beſonders an der Spitze der 
Lunge nach Hinten, ſelten nach Vorn hin, bemerkt. 

Alle aufgezaͤhlten Symptome kommen weder immer 
noch alle zuſammen vor, und ihr Erſcheinen hängt von der 
Lage der Drüfen und von ihrer Entwicklung in einer ge⸗ 
wiſſen Richtung ab. Wenn ſie aber vorhanden ſind, ſo 
find fie einer merkwuͤrdigen Intermittenz unterworfen, und 
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zwar ſo, daß das oedema faciei leicht erſcheint und ver⸗ 
ſchwindet, und daß die blaͤuliche Färbung des Geſichtes nicht 
eonftant iſt. Die Veränderungen im Klange des Huſtens 
und der Stimme, die Huſtenanfaͤlle, die aſthmatiſchen Be⸗ 
ſchwerden ſind an einem Tage vorhanden und verſchwinden 
am folgenden, um in einer mehr oder weniger entfernten 
und undbeſtimmten Zeit wieder zu erſcheinen: Die ſtetho⸗ 
efcopſſdyn. Win ind. nicht. immer. dieſelben. und. nehpien, 
nicht auf eine regelmaͤfige Weiſe an Intenfität zu: fo be: 
merkt man an einem Tage eine deutliche Bronchialreſpiration, 
hört am folgenden Tage nur eine tiefe, verlängerte Erſpira⸗ 
tion, und am naͤchſtfolgenden cavernoͤſes Athmen, fo daß 
alſo das geſchwaͤchte Athmungsgeraͤuſch, die verlängerte Erfpis 
ration, die Bronchialreſpiration, das Hoͤhlenathmen, die Pecto⸗ 
riloquie, das Gurgelraſſeln und ſelbſt das ſonore Raffeln 
miteinander abwechſeln, oder unregelmäßig zu unbeſtimmten 
Zeiten aufeinander folgen koͤnnen. 

Dieſe Verſchiedenheiten hangen bald von dem Umfange 
der Athmungsbewegungen, bald von der Zahl oder der Staͤrke 
derſelben oder auch von der Lungenaffection ſelbſt, welche 
dem Ohre direct mitgetheilt wird, ab. Am Haͤufigſten ſind 
ohne Zweifel mehre uns noch unbekannte Urſachen vorhan⸗ 
den, denn die durch die Geſchwuͤlſte, welche comprimirend 
wirken, hervorgebrachten krankhaften Erſcheinungen ſind, in 
der Regel, intermittirend. 

Wenn die Bronchlaltuberkeln erweicht find und mit 
den Bronchien communitiren, fo find alle aufgezählten 
Symptome nicht mehr vorhanden, weil die, in der Regel, 
kleineren Geſchwuͤlſte im Innern der Lunge ſich befinden 
und mit der Wirbelſaͤule nicht mehr in Beruͤhrung ſtehen. 
So iſt weder cavernöfes Athmen noch Gurgelraſſeln vorhan 
den, wenn nicht in der Lunge ſelbſt ſich eine tuberculoͤſe 
Hoͤhle findet. 

Die Expectoration kann durchaus keinen Beitrag zur 
Diagnoſe liefern, welche in den meiſten Fällen, wo nicht im⸗ 
mer, dunkel bleiben wird. 

Die Erſcheinungen, welche man beobachten kann, gehen 
faſt nur aus der Ulceration und der Perforation der Orga⸗ 
ne hervor, mit welchen die Drüfen in Berührung ſtehen, 
und bis jetzt deutet Nichts an, daß ſie mehr von den Gan⸗ 
alien oder von den Lungen ſelbſt abhingen. So bildet die 
Durchbohrung der Lunge pneumothorax, diejenige der 
Lungengefaͤße profufe haemoptysis, und die Communica⸗ 
tion der Speiſeröhre mit den Bronchien oder der Luftroͤhre 
kann, nach dem Verſchlucken von Fluͤſſigkeiten, heftige 
Huſtenanfaͤlle hervorbringen. 


Morbus Brig htii. 

Dr. Corrigan zeigte in der pathologiſchen Geſell⸗ 
ſchaft zu Dublin ein specimen einer Nierenkrankheit vor, 
beſonders in der Abſicht, um eine von ihm im vorigen Jahre 
aufgeſtellte Behauptung zu unterftügen. Diefe war folgen⸗ 
de: daß die gewohnliche und von Dr. Bright ſelbſt auf⸗ 


